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RESUMEN: La adolescencia es reconocida como una etapa donde suceden cambios 
acelerados a nivel biopsicosocial en el ser humano, durante esta etapa la interacción 
dentro del ámbito familiar permite que el adolescente aprenda distintas actitudes con 
respecto a cómo vivenciar la sexualidad, sin embargo, la búsqueda de nuevas 
experiencias puede favorecer la manifestación de conductas sexuales de riesgo 
poniendo en riesgo su salud sexual y reproductiva. El objetivo fue explorar las 
variables correspondientes a la funcionalidad familiar y su relación con las conductas 
sexuales de riesgo en población adolescente. Se realizó una revisión integradora de 
la literatura en las bases de datos PubMed, Scopus, Web of Science, y Google 
Académico. Los hallazgos encontrados pusieron en evidencia que las conductas 
sexuales de riesgo más representativas en los adolescentes fueron el embarazo 
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adolescente, las infecciones de transmisión sexual, el número de parejas sexuales, el 
uso inconsistente de métodos anticonceptivos y el inicio temprano de relaciones 
sexuales, y que la disfuncionalidad familiar está caracterizada por un clima familiar 
hostil, bajos niveles de cohesión, muestras de afectividad escasas, estilos de crianza 
permisivo y autoritario, niveles bajos de monitorización y supervisión parental. A partir 
de la literatura revisada se destaca la importancia de potenciar los programas de 
educación sexual dirigidos a la población adolescente que incluyan las variables del 
funcionamiento familiar encontradas en esta investigación con la finalidad de potenciar 
los recursos con los que disponen los progenitores y fortalecer los vínculos filio-
parentales. 
 
PALABRAS CLAVE: adolescencia, conducta sexual de riesgo, salud sexual, 
funcionamiento familiar, estilos de crianza. 
 
ABSTRACT: Adolescence is recognized as a stage where accelerated changes occur 
at the biopsychosocial level in the human being, during this stage the interaction within 
the family environment allows the adolescent to learn different attitudes regarding how 
to experience sexuality, however, the search for new experiences can favor the 
manifestation of risky sexual behaviors, putting their sexual and reproductive health at 
risk. The purpose of this integrative review of the literature was to explore the variables 
corresponding to family function and their relationship with risky sexual behaviors in 
the adolescent population. An integrative review of the literature was carried out in the 
PubMed, Scopus, Web of Science and Google Scholar databases. The findings found 
showed that the most representative sexual risk behaviors in adolescents were 
adolescent pregnancy, sexually transmitted infections, number of sexual partners, 
inconsistent use of contraceptive methods and early initiation of sexual intercourse, 
and that family dysfunction is characterized by a hostile family climate, low levels of 
cohesion, few displays of affection, permissive and authoritarian parenting styles, low 
levels of parental monitoring and supervision. Conclusion: From the reviewed 
literature, the importance of promoting sexual education programs aimed at the 
adolescent population that includes the variables of family functioning found in this 
research is highlighted to enhance the resources available to parents and strengthen 
filio-parental ties. 
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De acuerdo con la Organización Mundial de la Salud (2018), la adolescencia es 
una etapa de transición que abarca desde los 10 hasta los 19 años de edad, donde 
ocurren una serie de cambios tanto en la esfera física, psicológica como social. Esta 
etapa adquiere reconocimiento en el mundo occidental a partir del siglo XX, debido a 
que en construcciones sociales previas se consideraba que un infante llegaba a ser 
adulto cuando alcazaba una madurez física o cuando aprendía una vocación (Papalia, 
Wendkos y Duskin, 2010).  
 
En la actualidad y debido al proceso de globalización, la etapa de la 
adolescencia se ha tornado un fenómeno aceptado en la mayoría de sociedades, 
aunque esto no necesariamente implica que se la vivencie de igual manera, debido a 
que esta etapa se encuentra mediada fuertemente por factores culturales como la 
atribución de roles de género y el sexismo. Además, entran en juego de factores 
económicos como la pobreza y la desigualdad social que resultan importantes para 
alcanzar un desarrollo óptimo (Anderson, Dallal y Must, 2003; Papalia, Wendkos y 
Duskin, 2010).  
 
En el ámbito de la sexualidad, factores como la aceptación corporal, la 
socialización homo y heterosocial y el establecimiento de apegos de carácter sexual 
suponen grandes retos para el adolescente. Además, a nivel cognitivo se evidencia 
un marcado egocentrismo e incluso una actitud de omnipotencia que a la vez se 
contrasta con sentimientos de vulnerabilidad por lo que la interacción de estos factores 
desemboca en la búsqueda constante de nuevas experiencias lo cual contribuye a la 
manifestación de conductas sexuales que impliquen un riesgo para su salud 
(Lefkowitz y Gillen, 2006; García, 2014). 
 
Las conductas sexuales de riesgo son definidas como un conjunto de actitudes 
y prácticas que exponen a la persona a situaciones que conllevan potencial peligro 
para la salud propia y de terceros tales como infecciones de trasmisión sexual (ITS) o 
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embarazos no planificados debido al uso inconsistente de métodos anticonceptivos 
(García, Menéndez, Fernández y Cuesta, 2012). 
 
El Instituto Ecuatoriano de Estadísticas y Censos (INEC), reportó que en el 
Ecuador existen un total de 122301 madres adolescentes, donde el 34,1% cuenta con 
instrucción primara mientras que el 56,7% cuenta con instrucción secundaria, mientras 
que tan sólo en el año 2011 se registró un total de 45708 partos en madres 
adolescentes, mientras que en 10 años el embarazo adolescente se incrementó en 
2,3 puntos (2014). Esto supone un problema a nivel social y económico debido a que 
el embarazo puede conllevar a la interrupción en la formación académica limitando las 
oportunidades a futuro, además del estigma y la discriminación que pueden sufrir por 
parte de sus pares o incluso dentro del mismo ámbito familiar (Figueroa y Figueroa, 
2017). 
 
La presencia de conductas sexuales de riesgo en la adolescencia obedece a 
una serie de factores que interactúan entre sí. De acuerdo con Bronfenbrenner (1986), 
el adolescente es influenciado dentro de los ambientes más cercanos como su familia 
y el grupo de amigos, hasta aquellos contextos donde no participa de forma directa 
como los medios de comunicación y los marcos culturales e ideológicos. A este 
devenir se lo conoce como la teórica de ecológica cuyos niveles son denominados 
microsistema, mesosistema, exosistema y macrosistema. 
 
De esta manera, la familia al ser uno de los ambientes primarios que conforman 
el microsistema, influye de forma importante en el desarrollo del adolescente 
(McCubbin y Thompson, 1996), sin embargo, un funcionamiento familiar inadecuado 
puede suponer un factor de riesgo en el desarrollo de la identidad del adolescente y 
favorecer la aparición de conductas sexuales de riesgo (Aquilino, 2006). 
 
Entre las variables que se han estudiado para definir el funcionamiento familiar 
se encontró que la cohesión, la adaptabilidad y la comunicación son predictores fiables 
para evaluar este constructo (Olson, Sprenkle y Russell, 1979; Olson, Portner y Lavee, 
1985).  De este modo, familias que cuenten con un alto nivel de cohesión y 
adaptabilidad se ajustarán de mejor manera a las demandas del ciclo vital. Por otra 
parte, la falta de supervisión de los padres y la mayor autonomía otorgada a los 
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jóvenes en familias monoparentales y mixtas pueden crear más oportunidades para 
la actividad sexual temprana (Feldman y Brown, 1993; Crockett, Raffaelli y Shen, 
2006).   
 
Por lo tanto, se considera pertinente analizar el funcionamiento familiar y cómo 
este influye en el inicio o mantenimiento de  conductas sexuales de riesgo como 
embarazos no planificados o enfermedades de transmisión sexual, puesto que 
permitirá precisar conceptos sobre la temática además de conocer la situación actual 
de esta problemática. 
 
MATERIALES Y MÉTODOS 
  
Para esta investigación se realizó una revisión integradora de la literatura. De 
acuerdo con Whittemore y Knafl, este tipo de revisión de literatura permite la inclusión 
simultánea de investigaciones con diseño experimental y no experimental cuya 
finalidad recae en profundizar sobre un fenómeno de interés, lo cual permite obtener 
información fundamental para la comprensión del fenómeno de estudio (2005).      
 
La búsqueda bibliográfica se realizó en las bases de datos electrónicas de 
PubMed, Scopus, Web of Science y Google Académico. Con el objetivo de realizar la 
búsqueda se empleó terminología en ingles debido a que es el idioma utilizado por las 
bases de datos, partiendo de  las siguientes palabras clave: “family functioning”, “risky 
sexual behaviour” “adolescence”. 
 
Los criterios de inclusión fueron i) publicaciones entre los años 2010 y 2020, ii) 
publicaciones en el idioma inglés y español, iii) publicaciones con muestra de 
población adolescente, iv) publicaciones pertenecientes al área de estudio de la 
psicología. Los criterios de exlusión fueron i) estudios con una muestra de 
adolescentes mayores a 19 años, ii) publicaciones a las que no se accedieron a la 
totalidad del texto, iii) estudios de intervención, iv) tesis de pregrado y posgrado, 








Con la finalidad de presentar los resultados, se agruparon los estudios 
alrededor de las principales conductas sexuales de riesgo encontradas en cada una 




Los artículos revisados pusieron en evidencia que el embarazo adolescente es 
una de las principales conductas de riesgo en esta población. Los factores familiares 
asociados a este fenómeno son el pertenecer a familias altamente disfuncionales 
caracterizadas por escasas manifestaciones de cariño y poco tiempo compartido en 
familia donde la dinámica familiar mostraba niveles bajos de cohesión y sentimiento 
de pertenencia (Zambrano et al., 2012; Calderón et al., 2015).  
 
En cuanto al estilo parental se encontró que el estilo predominante es el 
autoritativo seguido del permisivo, las adolescentes reportaron que sus madres se 
muestran más sobreprotectoras y tienen una mayor prohibición en comparación de 
los padres, sin embargo, se encontró que ambos progenitores ejercen coerción física 
como método de crianza siendo este un factor de riesgo (Moral de la Rubia y Garza, 
2017; Angarita et.al.2019). 
 
Además, en cuanto a la estructura y conformación del grupo familiar se 
encontró que aquellos hogares donde falta alguno de los progenitores presentan más 
riesgo de un embarazo adolescente, además de pertenecer a una familia con una 
madre o hermana con antecedentes de embarazo adolescentes, a esto se suma vivir 
en una condición de pobreza extrema y la poca accesibilidad a métodos 
anticonceptivos (González et al., 2012; Blanco et al., 2015; Maness y Buhi, 2016). 
 
En contraste a los estudios anteriores, un clima familiar positivo también se 
encuentra ligado con el embarazo adolescente (García y Martínez, 2011; Sámano et 
al., 2017) donde la adolescentes gestantes percibían el clima familiar como 
cohesionado y con mejores niveles de comunicación y compromisos, sin embargo, 
refirieron que luego del embarazo la comunicación con su pareja se vio deteriorada. 
 Centros. Revista Científica Universitaria. Volumen 11, número 1. Enero – julio de 2022           80 
 
Infecciones de transmisión sexual 
           
Por otra parte, los estudios centrados en las ITS como conducta de riesgo en 
la adolescencia encontraron que niveles bajos de monitorización familiar y un estilo 
de crianza de tipo permisivo caracterizado por niveles de comunicación deficiente y el 
desapego actúan como factor de riesgo, mientras que una mayor supervisión parental 
mostraba una menor incidencia de conductas sexuales de riesgo en los adolescentes 
(Murry et al., 2011; Udell et al., 2011; Mmbaga et al., 2012; Rhucharoenpornpanich et 
al., 2012; Elkington et al., 2014). 
 
También se encontró similitudes en cuanto a la ubicación geográfica. Por 
ejemplo, en población afroamericana, Murry et al. 2013 destaca que los adolescentes 
reportaron en su entorno familiar un escaso apoyo e involucramiento por parte de sus 
progenitores, sin embargo, no se encontró una asociación significativa. Mientras que 
la población latina residente en Estados Unidos percibe a su familia como cercana 
proyectando sentimientos de lealtad, reciprocidad y solidaridad lo que a su vez se 
encuentra relacionado positivamente con el uso del condón. Estos resultados se 
muestran similares con la población afroamericana donde el monitoreo y la cohesión 
familiar fueron factores influyente en las prácticas sexuales saludables para la 
prevención de ITS. (Lee et al., 2013; Lee et al., 2014). 
 
Número de parejas sexuales 
 
En lo que respecta al número de parejas sexuales, aquellos adolescentes que 
informaron un nivel más alto de autoestima positiva o apoyo social de amigos, pero 
un nivel más bajo de bienestar, apoyo social de la familia caracterizados por una 
expresión disfuncional de afecto, tenían más probabilidades de tener relaciones 
sexuales a una edad más temprana, además aquellas familias donde existe una 
monitorización baja sumando a una comunicación deficiente incrementaba la tasa de 
incidencia de tener múltiples parejas sexuales (Kalina et al., 2011; Dessie et al., 2014; 
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Uso de métodos anticonceptivos 
      
El uso inconsistente de métodos anticonceptivos también fue un tema 
recurrente en las investigaciones revisadas, se evidenció que esta conducta estaba 
presente en familias disfuncionales marcadas por niveles bajos de cohesión, donde 
existía un menor apoyo tanto a nivel emocional como instrumental por parte de su 
familia (Orcasita et al., 2012; Dittus et al., 2015; Ellis et al., 2020; Orihuela et al., 2020). 
Sin embargo, este se encuentra mediado por otros factores como el nivel de monitoreo 
y control parental, además del apoyo instrumental y un alto nivel de conexión con sus 
pares (Coakley et al., 2017; Giusto et al., 2017; De Jager y Naudé, 2018). 
      
Asimismo, estudios encontraron diferencias de género con respecto a esta 
variable, siendo las mujeres quienes reportaron un monitoreo parental más alto y una 
propensión más alta a participar en conductas sexuales de riesgo.  Por otra parte, los 
hombres reportaron un mayor uso del preservativo de forma inconsistente (Voisin et 
al., 2012; Farid et al., 2013). Además, un menor control por parte del padre se 
relacionó significativamente con la primera relación sexual temprana entre las 
adolescentes y con la no utilización de condón durante la última relación sexual entre 
los varones (Kalina et al., 2013) 
      
En contraste, otros estudios encontraron que no existe una asociación directa 
entre el uso de métodos anticonceptivos y el funcionamiento familiar, pero si con el 
uso de sustancias. (Yi et al., 2010; Malcolm et al., 2012). 
 
Inicio temprano de relaciones sexuales  
      
La funcionalidad familiar también ha sido estudiada en relación con el inicio 
temprano de relaciones sexuales, las investigaciones alrededor de esta temática 
sugieren el pertenecer a hogares severamente disfuncionales está relacionado con un 
inicio más temprano, este tipo de familias se caracterizan por una escasa afectividad 
y niveles bajos de comunicación (González y de la Hoz, 2011; Hernández et al., 2011; 
Pérez et al., 2012). Adicionalmente, se ha encontrado que una relación de alta calidad 
entre los adolescentes con su padres predice menores probabilidades de iniciación 
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sexual y menos intención de tener relaciones sexuales (Van de Bongardt et al., 2014; 
Chima et al., 2020). 
      
Sobre las diferencias de género encontradas, los adolescentes varones que 
informaron una buena comunicación con sus madres tenían menor probabilidad de 
iniciar su vida sexual, en cuanto a las adolescentes mujeres, variables como el control 
parental, la disciplina y la comunicación con los padres predijeron la transición a la 
primera relación sexual (Okigbo et al., 2015). Otro hallazgo importante radica en que 
la comunicación de los padres indicó un retraso en la primera relación sexual, excepto 
cuando se recomendaron anticonceptivos en estas conversaciones, ya que se tradujo 
en la permisividad de los padres (Ryan et al., 2015; Grossman et al., 2018) 
      
Sobre las diferencias culturales, la revisión de la literatura en población asiático-
americana reveló que dentro de estas familias se fomenta la dependencia mutua entre 
los miembros caracterizada por el apego natural y los comportamientos sexuales más 
conservadores, por lo que la actividad sexual prematura de los mismos es vista como 
una vergüenza, y una amenaza para la armonía familiar (Lee et al., 2015). Por otro 
lado, Mmari et al., 2016, encontraron que las adolescentes que fueron criadas por 
otros parientes tenían menos probabilidades de informar que habían tenido relaciones 




      
La revisión muestra que la disfuncionalidad familiar caracterizada por niveles 
bajos de cohesión y de sentimientos de pertenencia, escasa afectividad y apoyo 
familiar, comunicación deficiente, estilos de crianza autoritativos y permisivos, niveles 
bajos de monitorización y supervisión parental, se presenta como un factor incidente 
en la práctica de conductas sexuales de riesgo en adolescentes. 
      
Sobre las limitaciones encontradas en la investigación, se destaca que varios 
de los estudios revisados utilizan pruebas de medición no estandarizadas ni basadas 
en constructos teóricos específicos, optando por medir las variables del entorno 
familiar a través de cuestionarios diseñados específicamente  para cada investigación, 
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del mismo modo, otros estudios utilizaban los instrumentos de forma incompleta 
evaluando aquellos ítems que se encontraban a la par con sus objetivos de 
investigación. Esto dificulta encontrar una definición clara de las variables 
correspondientes al funcionamiento familiar, lo que obstaculiza una comparación 
significativa entre los estudios que abordan estos conceptos.      
      
Con base en lo anteriormente expuesto, se resalta la importancia de 
implementar y potenciar los programas de educación sexual dirigidos a la población 
adolescente, abordándolos desde una perspectiva integradora e interdisciplinaria que 
incluya las variables del funcionamiento familiar encontradas en esta revisión. 
Intervenir en la funcionalidad familiar abordando sus múltiples componentes 
integrando además información verídica, libre de tabúes con respecto a la salud 
sexual y reproductiva, sería de gran beneficio puesto que dotará de herramientas y 
recursos a los padres para que puedan intervenir en esta etapa crucial en la que se 
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